RICHIESTA SERVIZIO TRASPORTO SCOLASTICO
a.s. 2025/2026

ll/1a sottoscritto/ nato/a a il

domiciliato/a a in Via n.

C.F. tel. in qualita di

genitore dell'alunnofa________ nato/a a il

C.F. iscritto per I'anno scolastico 2025/2026 alla scuola di
- _ S——

Il servizio trasporto scolastico del Comune di Caulonia per il proprio figlio/a per I'anno scolastico 2025/2026

percorso dell'alunno localita di partenza

ore

Sede scolastica da raggiungere

Allegati:

Documento d'identita del genitore

Dichiara di aver preso visione dell'avviso prot. n. 20583 del 04.09.2025 di cui accetta le condizioni.

Caulonia li

Firma del genitore (o di chi ne fa le veci)




